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Psychometrische Eigenschaften der  
deutschsprachigen „Students‘ Life Satisfaction 
Scale“ bei Kindern und Jugendlichen  
mit Mukoviszidose
Katrin Boß & Gerolf Renner
Pädagogische Hochschule Ludwigsburg
Zusammenfassung
Die psychometrischen Eigenschaften der deutschsprachigen Version der „Students‘ Life Satisfac-
tion Scale“ (SLSS), eines Fragebogens zur Erfassung der globalen Lebenszufriedenheit, wurden 
an einer Stichprobe von 75 Kindern und Jugendlichen mit Mukoviszidose überprüft. Im Ver-
gleich mit normativen Daten zeigte sich ein signifikant niedrigerer Gesamtwert. Die konvergen-
te Validität mit einem krankheitsspezifischen Verfahren („Fragebogen zur Lebenszufriedenheit 
– Cystische Fibrose“; FLZM-CF) war gegeben. Die Reliabilitätsschätzung (interne Konsistenz) 
ergab einen Wert von .85. In Abhängigkeit des gewählten Kriteriums für die Bestimmung der 
Faktorenzahl fielen die Ergebnisse zur faktoriellen Validität uneinheitlich aus. Insgesamt spre-
chen die Ergebnisse für die Eignung der SLSS als ökonomisches Verfahren zur Erfassung der 
Lebenszufriedenheit bei chronischer Krankheit.
Schlüsselwörter: Mukoviszidose, Lebenszufriedenheit, Diagnostik
Short report: Psychometric properties of the German adaptation of the  
„Students Life Satisfaction Scale“ (SLSS) in children and youth with cystic 
Abstract
Psychometric properties of the German adaptation of the „Students’ Life Satisfaction Scale“ 
(SLSS), a measure of global life satisfaction, were investigated in a sample of 75 children and 
youth with cystic fibrosis. Compared to normative data life satisfaction was reduced. Conver-
gent validity with a disease-specific measure of life satisfaction (“Questions on life satisfaction 
for adolescents and adults with cystic fibrosis”; FLZM-CF) was supported. Internal consistency 
was .85. Concerning factorial validity results were inconclusive. In sum the results indicate the 
usefulness of the SLSS as an economic instrument for the assessment of life satisfaction of chil-
dren and youth with chronic illness.
Key words: Cystic fibrosis, Life satisfaction, Assessment
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Einleitung
Lebenszufriedenheit und subjektives Wohl-
befinden fanden im Kontext chronischer 
Erkrankungen in den letzten Jahrzehnten 
zunehmend Beachtung und werden als 
wichtige Variablen zur Ergänzung einer an 
medizinischen Funktionen orientierten Be-
trachtung des Verlaufs und der Auswirkun-
gen von Krankheiten und Therapiemaßnah-
men angesehen. Unter Lebenszufriedenheit 
wird im Allgemeinen die summarische kog-
nitive Bewertung des eigenen Lebens unter 
Bezug auf selbstgewählte Standards ver-
standen (z. B. Bullinger, 2009). Zur Mes-
sung der Lebenszufriedenheit werden dem- 
entsprechend ganz überwiegend Selbstaus-
künfte mittels Ratingverfahren eingesetzt, 
wobei sowohl globale als auch mehrdimen-
sionale Zugangsweisen zu finden sind (We-
ber, Harzer, Scott Huebner & Hills, 2015). 
Die „Students‘ Life Satisfaction Scale“ 
(SLSS) wurde von Huebner (1991) als Inst-
rument zur Erfassung der globalen Lebens-
zufriedenheit für den Einsatz bei Kindern 
und Jugendlichen im Alter von 8 bis 18 Jah-
ren entwickelt. Die SLSS besteht aus sieben 
Items (s. Tab. 1) und verwendet ein 6-stufi-
ges Antwortformat, das von „stimme über-
haupt nicht zu“ bis „stimme stark zu“ reicht. 
Eine deutsche Übersetzung legten Weber, 
Ruch und Huebner (2013) vor. In verschie-
denen Studien wurde die eindimensionale 
Struktur des Verfahrens bestätigt. Reliabili-
tätskennwerte fielen in der Regel befriedi-
gend bis gut aus.
Im Kontext chronischer Erkrankung wur-
de die SLSS bisher selten angewendet. Hex-
dall und Huebner (2007) setzten das Verfah-
ren bei onkologischen Patienten ein. 
McDougall, Wright, Nichols und Miller 
(2013) berichten über eine große kanadi-
sche Studie, an der mehr als 400 Kinder 
und Jugendliche mit Entwicklungsstörun-
gen, körperlichen und motorischen Beein-
trächtigungen, neurologischen Erkrankun-
gen u. a. m. teilnahmen. Zum Einsatz der 
deutschsprachigen Fassung bei chronischen 
Erkrankungen liegen noch keine Daten vor. 
Im Folgenden sollen erste Befunde bei Kin-
dern und Jugendlichen mit Mukoviszidose 
vorgestellt werden. 
Bei Mukoviszidose (zystischer Fibrose) 
handelt es sich um eine genetisch bedingte, 
nicht heilbare und progredient verlaufende 
Stoffwechselerkrankung, die durch eine 
Funktionsbeeinträchtigung der Lunge und 
anderer innerer Organe und eine verkürzte 
Lebenserwartung gekennzeichnet ist. Mu-
koviszidose verlangt von den Betroffenen 
schon im Kindes- und Jugendalter die kon-
tinuierliche aktive Mitarbeit an zeitauf-
wändigen und intensiven Behandlungen 
(Naehrig, Chao & Naehrlich, 2017). Muko-
viszidose geht mit einer erhöhten psychiat-
rischen Morbidität einher (Goldbeck & Be-
sier, 2009).
Im Einzelnen werden zum Einsatz der 
SLSS bei Kindern und Jugendlichen mit Mu-
koviszidose berichtet: (1) Itemparameter 
und Reliabilität, (2) ein Vergleich mit nor-
mativen Daten als Hinweis auf die diskrimi-
native Validität, (3) die konvergente Validität 
mit einem etablierten Verfahren zur Erfas-
sung der krankheitsbezogenen Lebenszu-
friedenheit, (4) die faktorielle Struktur und 
(5) im Hinblick auf die Anwendbarkeit im 
Kindes- und Jugendalter eine Analyse der 
linguistischen Komplexität der Items.
Methoden
Stichprobe und Design
Die Daten wurden im Rahmen einer quer-
schnittlichen Fragebogenstudie zu Ge-
schwisterbeziehungen von Kindern und Ju-
gendlichen mit Mukoviszidose erhoben. 
Die Befragung fand über die Internetplatt-
form www.soscisurvey.de statt. Die Rekru-
tierung der Teilnehmer/innen erfolgte über 
Internetforen und -gruppen (z. B. auf Face-
book), die dem Austausch von Betroffenen 
dienen. Außerdem wurden Informationszet-
tel über Spezialambulanzen verteilt. Ange-
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sprochen wurden Kinder und Jugendliche 
mit Mukoviszidose, die entweder kein oder 
genau ein Geschwister hatten (die letztge-
nannte Einschränkung war erfolgt, da in 
dem gewählten Studiendesign die adäquate 
Abbildung mehrfacher Geschwisterbezie-
hungen nicht möglich war).
Es nahmen 75 Personen (51 weiblich, 
24 männlich) im Alter von 10 bis 18 Jahren 
teil (M = 15.2, SD = 2.6, Mdn = 16). Am 
häufigsten besuchte Schulformen waren 
Gymnasien (36 %), Realschulen (20 %), Be-
rufsschulen (12 %) sowie Gesamt- und Ge-
meinschaftsschulen (8 %). Der FEV1 %-Wert 
als Maß der Lungenfunktion lag im Mittel 
bei 81.9 (SD = 21.9, Mdn = 86.0). FEV1 % 
(Forced Expiratory Volume) bezeichnet das 
in der ersten Sekunde einer Spirometrie 
(Gillissen & Jürgens, 2006) unter stärkster 
Anstrengung ausgeatmete Volumen, bezo-
gen auf die nach Alter und Geschlecht zu 
erwartende Leistung.
Erhebungsinstrumente
Die Kinder und Jugendlichen füllten einen 
Fragebogen zum medizinischen, persönli-
chen und psychosozialen Hintergrund aus. 
Als standardisiertes Verfahren kam neben 
der SLSS u. a. der „Fragebogen zur Lebens-
zufriedenheit – Cystische Fibrose“ (FLZM-
CF; Goldbeck, Schmitz, Henrich & Hersch-
bach, 2003) zur Anwendung. Der FLZM-CF 
spricht neun Themen an, die sich auf Be-
sonderheiten des Alltags von Patienten mit 
Mukoviszidose beziehen. Erfragt werden 
die Wichtigkeit (z. B. „Wie wichtig ist es 
Dir, frei von Atemnot/Husten zu sein?“) und 
die Zufriedenheit („Wie zufrieden bist Du 
mit dem Ausmaß von Atemnot/Husten?“), 
jeweils bezogen auf die letzten vier Wo-
chen. In die Gesamtskala gehen gewichtete 
Zufriedenheitswerte ein. Hohe Werte zei-
gen eine hohe erkrankungsspezifische Zu-
friedenheit an.
Datenanalyse
Die Datenanalyse erfolgte überwiegend mit 
dem Softwarepaket SPSS 22. Als Reliabili-
tätsschätzungen wurden die interne Konsis-
tenz (Cronbachs Alpha) und – unter Ver-
wendung der Software JASP 0.8.5 (JASP 
Team, 2018) – McDonalds Omega ( t) be-
stimmt.
Mittels Einstichproben-t-Tests wurden 
die SLSS-Werte mit Daten der deutschen 
Validierungsstudie von Weber et al. (2013) 
verglichen. Als Maß der Effektstärke wurde 
Cohens d berechnet. Beobachtete Effekte 
wurden als klein (≥ 0.2), mittel (≥ 0.5) oder 
groß (≥ 0.8) klassifiziert. Auf Basis der Ver-
gleichsdaten wurden die Rohwertsummen 
des SLSS in altersnormierte Werte (T-Werte) 
umgerechnet. Für den FLZM-CF standen kei-
ne spezifischen Vergleichswerte für Kinder 
und Jugendliche zur Verfügung. Bivariate 
Zusammenhänge wurden bei normalver-
teilten Variablen mit Pearson-Korrelationen, 
sonst mit non-parametrischen Korrelationen 
nach Spearman überprüft. Die Items der 
SLSS wurden einer Hauptkomponentenana-
lyse (PCA) mit anschließender Varimax-Ro-
tation unterzogen. 
Zur Beurteilung der linguistischen Kom-
plexität als Indikator für die Verständlichkeit 
der Items wurden mit dem „Regensburger 
Analysetool für Texte“ (RATTE; Wild & Pis-
sarek, 2016) der Kennwert Simple Measure 
of Gobbledygook – german (gSmog; basie-
rend auf dem Verhältnis mehrsilbiger Wör-
ter zur Anzahl der Sätze) und der Lesbar-
keitsindex LIX, der aus der durchschnittli-
chen Satzlänge und der Anzahl langer Wör-
ter ermittelt wird, berechnet.
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Ergebnisse
Item- und Skalenparameter  
und Reliabilität
Item- und Skalenkennwerte der SLSS sind in 
Tabelle 1 zusammengefasst. Shapiro-Wilk- 
Tests zeigen bei allen Items signifikante Ab-
weichungen von einer Normalverteilung, 
nicht jedoch bei den Gesamtwerten (Roh- 
und Normwerte). Die Interkorrelationen der 
Items lagen zwischen .16 und .75 (Mdn = 
.50) und waren mit einer Ausnahme signifi-
kant (Tab. 2). Reliabilitätsschätzungen erga-
ben Werte von .85 ( ) und .86 ( t). Die 
Trennschärfe lag zwischen .44 und .75 
(Mdn = .69), mit den niedrigsten Werten für 
die beiden umkodierten Items.
Vergleich mit normativen Daten
Mit Ausnahme von Item 3 fielen alle Item-
rohwerte signifikant niedriger aus als in der 
Vergleichsstichprobe (kleine bis mittlere Ef-
fekte). Für die Gesamtwerte (Rohwertsum-
me, altersnormierter Gesamtwert) fanden 
sich mittlere Effekte (Tab. 1).
Zusammenhang mit krankheitsspezi-
fischen Variablen
Mit dem FLZM-CF, der in unserer Stichprobe 
eine interne Konsistenz von .82 aufwies, 
korrelierte der SLSS-Gesamtrohwert zu .61 
(p < .001; mittlerer Effekt). Bei den normier-
ten Werten betrug die Korrelation .50 (p < 
.001; mittlerer Effekt). Die Korrelationen mit 
dem FEV1 %-Wert waren nicht signifikant.









1 Mein Leben läuft gut. 4.5 (1.2) .75 -1.04 .69 -2.11 .039 -0.24
2 Mein Leben ist genau 
richtig so, wie es ist.
3.8 (1.6) .63 -0.35 .78 -3.26 .002 -0.38
3 Ich würde gerne viele 
Dinge in meinem 
Leben ändern. a
3.8 (1.4) .63 0.33 .44 -1.22 .226
4 Ich wünschte, ich hätte 
ein anderes Leben. a 
3.3 (1.6) .55 -0.01 .44 -6.91 < .001 -0.80
5 Ich habe ein gutes 
Leben.
4.6 (1.2) .77 -0.81 .69 -3.33 .001 -0.38
6 Ich habe das im Leben, 
was ich will.
4.0 (1.4) .67 -0.50 .75 -2.88 .005 -0.33
7 Mein Leben ist besser 
als das der meisten 
anderen meines Alters.
3.6 (1.7) .60 -0.04 .53 -2.65 .010 -0.31
Gesamtwert 27.3 (7.4) .00 -4.53 < .001 -0.52
Altersnormierte  
Gesamtwerte
43.4 (12.1) -0.38 -4.76 < .001 -0.55
Anmerkungen: a Items 3 und 4 wurden für die Berechnung der Gesamtwerte umkodiert.
Tabelle 1: Deskriptive Parameter und Vergleich mit normativen Daten der Items und Gesamtwerte der 
SLSS
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Faktorielle Struktur
Der Kaiser-Meyer-Olkin-Index der Stichpro-
beneignung lag bei .84, die Daten waren 
daher für eine Faktorenanalyse geeignet. 
Eine Parallelanalyse unter Verwendung des 
Programmes Monte-Carlo-PCA (Watkins, 
2006) sprach für eine einfaktorielle Lösung 
(Varianzaufklärung der ersten Hauptkom-
ponente 54.7 %). Nach dem Kaiser-Kriteri-
um (Eigenwerte > 1.0) und der visuellen 
Inspektion des Eigenwertverlaufs (Scree-
Test) wäre auch eine zweifaktorielle Lösung 
zu rechtfertigen gewesen (zusätzliche Vari-
anzaufklärung der zweiten Hauptkompo-
nente 16.6 %), bei der die beiden umko-
dierten Items den zweiten Faktor markieren 
(Tab. 2).
Linguistische Komplexität
Die Indikatoren LIX (17.01) und gSmog 
(0.93) charakterisieren die Items der SLSS 
als sehr einfachen Text.
Diskussion
Vor der näheren Bewertung der Ergebnisse 
ist auf die Limitationen der Datenerhebung 
hinzuweisen. Es handelt sich um eine für 
die Überprüfung psychometrischer Eigen-
schaften eher kleine Stichprobe. Die Erhe-
bung der SLSS-Daten fand statt im Rahmen 
einer Studie zu Geschwisterbeziehungen, 
bei der gezielt nur Kinder und Jugendliche 
mit genau einem oder keinem Geschwister 
angesprochen wurden. Mit der gewählten 
Rekrutierungsstrategie konnten sehr wahr-
scheinlich nicht alle potentiellen Teilneh-
merinnen und Teilnehmer erreicht werden. 
Die Generalisierbarkeit der Ergebnisse wird 
zusätzlich eingeschränkt durch den selbst-
selegierten Charakter der Stichprobe. Merk-
male von Personen, die sich gegen eine Teil-
nahme entschieden, sind unklar. Für den 
Vergleich mit körperlich gesunden Kindern 
und Jugendlichen standen zwar Daten aus 
einer umfangreichen Stichprobe zur Verfü-
gung, nicht jedoch eine gemachte Kontroll-
gruppe.
Item Item-Interkorrelationen Faktorladungen




1 Mein Leben läuft gut. .73** .41** .25** .75** .71** .51** .82 .86 .11
2 Mein Leben ist genau 
richtig so, wie es ist.
.41** .36** .70** .73** .53** .87 .82 .30
3 Ich würde gerne viele 
Dinge in meinem 
Leben ändern. a
.52** .31** .38** .16** .53 .17 .86
4 Ich wünschte, ich hätte 
ein anderes Leben. a 
.39** .34** .26** .52 .17 .85
5 Ich habe ein gutes 
Leben.
.66** .51** .81 .82 .17
6 Ich habe das im Leben, 
was ich will.
.50** .86 .82 .28
7 Mein Leben ist besser 
als das der meisten 
anderen meines Alters.
.67 .72 .06
Anmerkungen: Mit (-) gekennzeichnete Items wurden umkodiert. * p < .05, ** p < .01.
Tabelle 2: Item-Interkorrelationen und Faktorladungen der SLSS-Items
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Die Reliabilität des SLSS fällt in unserer 
Stichprobe chronisch kranker Kinder ver-
gleichbar mit den Werten von Weber et al. 
(2013) und Daten aus internationalen Stu-
dien aus und kann als gut bezeichnet wer-
den.
Typischerweise finden sich bei Fragebo-
gen zur Lebenszufriedenheit schiefe Vertei-
lungen mit einer deutlichen Verschiebung 
des Mittelwerts zum positiven Pol. Dies 
zeigt sich in unserer Stichprobe auf Item-
ebene, und zwar besonders ausgeprägt bei 
den Fragen nach einem „guten Leben“. Auf 
Skalenebene weist die SLSS gute Vertei-
lungseigenschaften auf, es bestehen keine 
Decken- oder Bodeneffekte, die die Inter-
pretation von Testwerten erschweren kön-
nen.
Die SLSS zeigte eine vergleichsweise 
niedrigere Lebenszufriedenheit bei Kindern 
und Jugendlichen mit Mukoviszidose, was 
als Indiz für die diskriminative Validität zu 
werten ist. Es bestätigte sich auch die kon-
vergente Validität mit einem krankheitsspe-
zifischen Maß der Lebenszufriedenheit, 
dem FLZM-CF. 
Die Daten zur faktoriellen Validität deu-
ten eine Abweichung von zahlreichen Vor-
befunden an, die eine 1-faktorielle Lösung 
fanden. Erfolgt die Bestimmung der Fakto-
renzahl nach dem in der Literatur bevor-
zugten Verfahren der Parallelanalyse (z. B. 
Courtney, 2013), ergibt sich auch keine 
Notwendigkeit, dies in Frage zu stellen. Die 
2-faktorielle Struktur wird nur durch die we-
niger zuverlässigen Methoden (Kaiser-Krite-
rium, Scree-Test) nahegelegt, zudem ist un-
sere Stichprobe gerade im Hinblick auf eine 
Faktorenanalyse als eher klein zu bewerten. 
Allerdings fanden sich bei Alfaro et al. 
(2016) und in einer klinischen Stichprobe 
(McDougall et al., 2013) ebenfalls Hinwei-
se, dass möglicherweise eine differenzierte-
re Gliederung der SLSS in die Dimensionen 
Lebenszufriedenheit und Wunsch nach Ver-
änderung bedacht werden sollte (vgl. Alfaro 
et al., 2016).
McDougall et al. (2013) verweisen dar-
auf, dass Items, die den Wunsch nach ei-
nem besseren Leben ausdrücken, für Kinder 
und Jugendliche mit einer chronischen Be-
einträchtigung eine besondere Bedeutung 
haben. In dem von uns untersuchten Alters-
bereich dürften den Befragten zunehmend 
die Konsequenzen der Erkrankung – ein-
schließlich der verkürzten Lebenserwartung 
– und ihre psychosozialen Folgen deutlich 
werden. Eine getrennte Erfassung beider As-
pekte könnte für die Forschung auch inso-
fern interessant sein, als der verständliche 
Wunsch nach Veränderung einer durch 
multiple Belastungen gekennzeichneten Le-
benssituation nicht gleichgesetzt werden 
muss mit einer niedrigen globalen Lebens-
zufriedenheit, ebenso wie eine hohe allge-
meine Lebenszufriedenheit die Sehnsucht 
nach Veränderung der belastenden Aspekte 
des eigenen Daseins nicht ausschließt.
Die SLSS ist ein kurzes, schnell durch-
führbares und somit ökonomisches Verfah-
ren. Bei Kindern und Jugendlichen, die im 
Rahmen ihrer Behandlung schon massive 
Abstriche an die für eine unbeschwerte 
Freizeitgestaltung zur Verfügung stehende 
Zeit machen müssen, ist dieser Aspekt nicht 
ganz ohne Bedeutung und kann möglicher-
weise dazu beitragen, dass die Berück-
sichtigung der Lebenszufriedenheit in der 
medizinischen Betreuung von Kindern und 
Jugendlichen mit Mukoviszidose stärker 
Eingang findet als in der Vergangenheit (vgl. 
Goldbeck, Zerrer & Schmitz, 2007). Gemäß 
ihrer Konzeption als globales Maß der Le-
benszufriedenheit können bereichsspezifi-
sche Aspekte (z. B. Familie, Schule) mit der 
SLSS nicht abgebildet werden. Zum Einsatz 
bei Kindern und Jugendlichen ist die SLSS 
auch aufgrund der geringen linguistischen 
Anforderungen geeignet: Die Lesbarkeitsin-
dizes zeigen ein Schwierigkeitsniveau, das 
etwa der ersten Jahrgangsstufe der Grund-
schule entspricht.
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